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TUMOR TENOSINOVIAL DE CELULAS GIGANTES EN GRASA DE 
HOFFA. REPORTE DE UN CASO

Dargains Natalia
Hospital Interzonal de Agudos Descentralizado. Berazategui, Buenos Aires



PRESENTACIÓN

Mujer de 30 años que consulta por dolor en rodilla derecha que condiciona disminución
en el rango de movimiento y que en determinadas ocasiones se inflama. Recuerda una
evolución del cuadro de al menos 6 meses.

HALLAZGOS IMAGENOLÓGICOS

Se visualiza en topografía de grasa de Hoffa imagen polilobulada con intensidad de señal
similar o menor a la del músculo en el T1. En el T2, la intensidad de señal es
predominantemente baja, con un grado variable de heterogeneidad. Tras la
administración de contraste esta lesión presenta un realce de contraste intenso.







DISCUSIÓN

La forma localizada del tumor de células gigantes de la vaina tenosinovial es la mas
frecuente, suele producirse en mujeres entre los 30 a 50 años de edad, generalmente se
desarrolla en la mano sobre todo en las vainas de los tendones flexores (volar) de los
tres primeros dedos, en donde representa la neoplasia mas común de esa región. Otras
localizaciones menos frecuentes incluyen la muñeca, el pie o el tobillo. El diagnóstico
diferencial clínico incluye granuloma de cuerpo extraño, granuloma necrobiótico
xantoma tendinoso, fibroma de la vaina del tendón, ganglión, nódulo reumatoideo,
quiste epidermoide, lipoma, y la infección entre otras entidades menos comunes.
Muchas de estas entidades a menudo pueden ser excluidas con la toma cuidadosa de la
historia y examen físico.



CONCLUSIÓN

La resonancia magnética es la técnica valida en el proceso diagnóstico del tumor de
células gigantes de vaina tendinosa, que nos ayuda en la detección, localización y
caracterización de dicha patología.
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